




A. Latar Belakang Masalah 
Kasus kekerasan seksual di Indonesia setiap tahun mengalami 
peningkatan, bahkan korbannya bukan hanya orang dewasa saja, remaja, anak-
anak bahkan balita kini menjadi sasaranya. Meningkatnya jumlah kasus kekerasan 
seksual pada anak tidak hanya dilihat dari segi kuantitas atau jumlah kasus yang 
terjadi, bahkan juga dari segi kualitasnya. Hal yang semakin tragis adalah pelaku 
dari kekerasan seksual itu sendiri yang ternyata pelakunya berasal dari lingkungan 
keluarga atau lingkungan sekitar anak, seperti didalam rumah, disekolah, lembaga 
pendidikan hingga lingkungan social anak (Noviana, 2015) Data dari Komisi 
Nasional Perlindungan Anak (Komnas PA) menunjukan bahwa adanya 
pertambahan jumlah kasus kekerasan seksual pada anak dari tahun ke tahun. Dari 
tahun 2010 hingga tahun 2014 tercatat sebanyak 21.869.797 kasus pelanggaran 
anak yang tersebar di 34 propinsi dan 179 kabupaten serta kota. 42.58% dari data 
tersebut merupakan kejahatan seksual terhadap anak. Kemudian pada tahun 2015, 
tercatat 2.898 kasus kekerasan terhadap anak dan meningkat dari tahun lalu yaitu 
sebesar 59,30 % untuk kasus kekerasan seksual terhadap anak. Sementara pada 
2016, KPAI mencatat terdapat 120 kasus kekerasan seksual terhadap anak-anak. 
Kemudian di 2017, tercatat sebanyak 116 kasus kekeraasan seksual terhadap anak 
(Tuliah, 2018) 
Kekerasan seksual terhadap anak adalah suatu bentuk penyiksaan terhadap 
anak dimana orang yang lebih tua menggunakan anak sebagai sebuah objek 




seksual. Ketua Komisi Nasional Perlindungan Anak, Arist Merdeka Sirait 
mengatakan kekerasan seksual yang terjadi saat ini sudah sangat darurat. 
Kekerasan seksual, tidak hanya terjadi di luar rumah tetapi ada juga yang terjadi 
di dalam rumah di mana pelakunya adalah orang tua kandung, paman, kakak dan 
juga orang tua tiri (Hikmah, 2017) Penelitian tentang kekerasan seksual dari 
Humaira, dkk (2015) menyatakan bahwa dari hubungan pelaku dengan korban, 
diketahui bahwa dari 16 sampel kasus kejahatan kekerasan seksual yang telah 
dipaparkan pelaku kejahatan hanya 1 sampel kasus yang dilakukan oleh orang 
tidak dikenal oleh korban dan 15 sisanya dilakukan oleh seseorang yang dikenal 
oleh korban seperti teman, pacar, tetangga, guru, bahkan ada pelaku yang 
merupakan keluarga dekat korban seperti ayah kadung, ayah tiri dan kakek 
korban.  
Data-data menunjukan bahwa banyaknya kekerasan seksual yang 
dilakukan oleh keluarga atau orang-orang terdekat. Banyaknya kekerasan seksual 
pada anak yang dilakukan oleh anggota keluarga ternyata menambah 
kompleksitas dari penanganan kasus kejahatan seksual pada anak (Humaira, 
Rohmah, & dkk, 2015) disfungsi keluarga dan tingginya tingkat perceraian 
menyebabkan anak-anak mengenal dan berhubungan baik dengan ayah tiri, ibu 
tiri, pacar dan orang terdekat lainya yang menimbulkan sebuah hubungan 
diantaranya hubungan seksual (Merrick & Greydanus, 2017) Intervensi atau 
penanganan terhadap kekerasan seksual yang efektif harus berfokus pada berbagai 
faktor, termasuk promosi dukungan sosial dan jejaring sosial yang mensuport 
korban kekerasan seksual mulai dari unit keluarga, organisasi, dan masyarakat. 




Efektifitas intervensi tersebut tergantung pada kecocokan antara sumber, jenis, 
dan waktu dukungan sosial dan kebutuhan individu itu sendiri (Sippel, Pieterzrk, 
& dkk, 2015) disisi lain, keluarga atau orang-orang terdekat dari anak adalah salah 
satu sumber resiliensi yang sangat berpengaruh untuk mengembalikan kondisi 
anak seperti semula. Resiliensi sering diartikan sebagai ketahanan. Ketahanan 
secara umum didefinisikan sebagai kemampuan untuk mengatasi kesulitan, atau 
untuk berkembang meskipun menghadapi tantangan dan kesulitan dalam hidup 
(Mawarpury & Mirza, 2017) kemudian menurut Sippel, Pieterzrk, dkk (2015) 
sebuah cara efektif untuk menambah resiliensi dari individu adalah dengan 
menyediakan sebuah lingkungan yang aman, stabil dan penuh rasa cinta yang 
akan meningkatkan sistem proteksi natural anak seperti otak, kognitif, emosi, dan 
sistem fisik untuk berkembang dan beroperasi secara efektif. Mawarpury & Mirza 
(2017) juga menyatakan bahwa Keluarga, sebagai unit integral dari masyarakat 
sangat penting dalam menentukan bagaimana masyarakat pulih setelah terjadinya 
peristiwa yang menyebabkan trauma. Terlepas dari tingkat trauma, keluarga 
adalah inti dari semua penyembuhan karena efek trauma dapat dikurangi secara 
melalui penanganan yang tepat dalam keluarga. Lantas bagaimana jika pelaku 
kekerasan seksual itu berasal dari keluarga sendiri yang seharusnya banyak 
membantu anak untuk bisa mencapai resiliensi?  
Dari gambaran diatas, maka diperlukan adanya penelitian tentang 
bagaimana proses resiliensi pada anak yang mengalami kekerasan seksual yang 
dilakukan oleh keluarga, mengingat dampak dari kekerasan menurut penelitian 
Margaretha (2013) yang menunjukkan bahwa, kekerasan seksual akan menjadi hal 




yang bersifat turun-temurun. Pengalaman dalam mengalami kekerasan akan 
membuat anak membenarkan perilaku tersebut. Korban dan pelaku kekerasan 
akan mengalami trauma atas apa yang telah diperoleh/dilakukannya, sehingga 
mengembangkan persepsi yang salah tentang kekerasan yang pada akhirnya 
mempengaruhi ketidakmampuan dalam hal menghadapi permasalahan-
permasalahan pribadi individu di masa depan. Kemudian, untuk mencegah atau 
mengurangi adanya trauma tersebut, anak yang mengalami kekerasan seksual 
hendaknya melakukan resiliensi, karena menurut Grotberg (1995) resiliensi 
adalah hal yang penting karena resiliensi merupakan kemampuan manusia untuk 
menghadapi, menatasi, memperkuat atau mentransformasikan kesulitan dalam 
hidup, dengan melakukan resiliensi anak-anak akan terlepas dari trauma, namun 
jika tidak melakukan resiliensi, trauma akan menguasai diri anak. 
Masten & Reed (2011) berpendapat bahwa ada 3 sumber resiliensi, yang 
pertama adalah, In the child, yang meliputi kemampuan kognitif yang baik, 
termasuk pemecahan masalah dan keterampilan attentional, kemampuan 
beradaptasi, kemampuan mengembangkan persepsi diri yang positif, efikasi diri, 
iman dan makna dalam hidup, pandangan positif, daya tarik kepada orang lain. 
sumber resiliensi yang kedua adalah In the family and close relationships, yang 
meliputi kelekatan yang positif, hubungan dekat dengan orang dewasa yang 
kompeten, prososial, dan mendukung, hubungan dengan teman yang prososial dan 
taat pada aturan, orangtua yang otoritatif (penuh kehangatan, pengawasan) 
lingkungan rumah yang terorganisasi, perlindungan orangtua, dan yang terahir 
adalah In the community and relationship with organization, meliputi sekolah 




yang efektif, organisasi, ekstrakulikuler, tingkat keamanan publik yang tinggi, 
lingkungan dengan budaya kolektifis yang tinggi, layanan sosial darurat yang baik 
dan ketersediaan kesehatan masyarakat dan perawatan kesehatan yang baik. 
Selain itu, sumber resiliensi juga bisa didapatkan dari 3 sumber, yaitu I have 
(yang saya punya) adalah dukungan dari luar diri individu yang meliputi 
hubungan yang bisa dipercaya seperti hubungan dengan orang tua, guru, struktur 
dan aturan didalam rumah, role model (panutan), dorongan untuk mandiri, dan 
akses untuk pendidikan, kesehatan, kesejahteraan dan keamanan. Sumber yang 
kedua adalah I am (saya) adalah faktor kekuatan internal individu yang meliputi, 
perasaan dicintai, mencintai, empati dan altruistic, bangga terhadap diri sendiri, 
mandiri dan bertanggung jawab, dipenuhi dengan harapan, keyakinan dan 
kepercayaan. Faktor yang ketiga adalah I can (saya mampu) adalah kemampuan 
social dan interpersonal individu yang meliputi, kemampuan komunikasi, problem 
solving, mengelola perasaan dan rangsangan, mengukur tempramen diri sendiri 
dan orang lain, mencari hubungan yang dapat dipercaya (Grotberg, 1995) 
Dari paparan tersebut dapat disimpulkan bahwa dukungan sosial dari 
orang lain terutama dari keluarga sangat dibutuhkan untuk meningkatkan 
resiliensi seseorang. Hal ini sesuai dengan hasil penelitian Marriott, dkk (dalam 
Sippel, dkk, 2015) bahwa secara umum, dukungan sosial pada tingkat keluarga 
dan masyarakat, misalnya, gereja atau sekolah, telah terbukti dapat meningkatkan 
resiliensi di antara anak-anak yang mengalami pelecehan seksual masa kanak-
kanak. Sebuah literatur tentang veteran militer memberikan beberapa contoh 
ilustratif tentang hubungan antara dukungan sosial dan ketahanan 




psikologis/resiliensi dan kesehatan mental. Data cross-sectional menunjukkan 
bahwa veteran yang dikatakan mampu melakukan resiliensi (yaitu, jumlah trauma 
seumur hidup yang tinggi, gangguan psikologis saat ini rendah) memiliki lebih 
banyak dukungan sosial, karena mereka lebih mungkin untuk menikah atau hidup 
dengan pasangan dan dinilai lebih tinggi pada ukuran hubungan sosial (yaitu, gaya 
keterikatan yang aman, dukungan sosial) dan integrasi komunitas, daripada 
veteran yang diidentifikasi sebagai veteran yang tertekan (mis., jumlah trauma 
seumur hidup yang tinggi, tekanan psikologis yang tinggi saat ini (Sippel, 
Pieterzrk, & dkk, 2015) 
Data kekerasan seksual pada anak di Yayasan KAKAK Surakarta 
menunjukan bahwa terdapat 4 kasus kekerasan seksual yang pelakunya adalah 
orang-orang terdekat seperti ayah, kakak, dan paman dalam 3 tahun terahir. Dari 4 
kasus tersebut, 1 kasus kekerasan seksual pada anak diantaranya dilakukan oleh 
ayah dan kakak kandungnya sekaligus. Setelah kasus tersebut selesai 
dipersidangan, korban kekerasan seksual tersebut masih hidup bersama dengan 
kakak dan ibunya, hal ini tentunya akan menghambat proses resiliensi korban, 
karena menurut Masten & Reed (2011) resiliensi bisa didapatkan dari kelekatan 
yang positif, hubungan dekat dengan orang dewasa, lingkungan rumah yang 
terorganisasi, dan perlindungan orang tua. Berdasarkan hal diatas maka peneliti 
tertarik untuk melakukan penelitian tentang “Resiliensi Korban Kekerasan 
Seksual Anak yang Dilakukan oleh Keluarga” 




B. Tujuan Penelitian 
Penelitian ini bertujuan untuk memperoleh gambaran proses resiliensi 
anak korban kekerasan seksual yang dilakukan oleh keluarga. 
C. Manfaat Penelitian 
1. Manfaat teoritis 
Penelitian ini diharapkan dapat:  
a. Menambah wawasan baru dalam pengembangan ilmu psikologi terutama 
dalam resiliensi korban kekerasan seksual anak yang dilakukan oleh 
keluarga atau kerabat dekat 
b. Dapat dijadikan sebagai rujukan atau bahan pertimbangan untuk penelitian 
selanjutnya 
2. Manfaat praktis 
a. Penelitian ini diharapkan dapat memperluas pengetahuan serta 
memberikan pengalaman peneliti dalam menerapkan teori dikehidupan 
masyarakat  
b. Ahli psikologi dapat mengetahui bagaimana proses resiliensi pada korban 
kekerasan seksual anak yang dilakukan oleh keluarga atau kerabat terdekat 
sehingga mampu merancang intervensi yang harus dilakukan 
c. Keluarga dapat mengetahui bagaimana seharusnya keluarga berperan 
dalam proses resiliensi pada korban kekerasan seksual anak yang 
dilakukan oleh keluarga atau kerabat terdekat 
  
